透析患者の看護手順について考える by 長谷川 満美 et al.
o個々の看護行動の反省と共に，患者ニードの把握の仕
　方など，基本的看護の大切さを再認識した。
o学生指導において，参考書に記載されていないものも
　あり，幅広い指導，アドバイスができる様になった。
o各患者に摘切な看護サービスの統一などがはかられた。
　おわりに
　看護手引き作成にあたって，看護婦各自に知識の細分
化が余儀なくされ，これからも一層看護に対する意欲と
熱意を増し，患者ケアーの充実をはかって行きたいと思
います。
　尿の異常
　　く血尿〉
　】　定　義
　　　通常の尿中には赤血球はみられないが，病的の時
　　証明することがある。これを血尿という。
　2　種　類
　　①　肉眼的血尿（血液1～2・me↑／1000　m9）
　　　　顕微鏡的血尿
　　②　無症候性血尿…血尿以外ほとんど症状のないも
　　　　　　　　　　　の
　　　　症候性血尿…病痛叉は痺痛を伴う血尿
　　③　前期血尿…前部尿道よりの出血
　　　　終末血尿…後部尿道よりの出血
　　　　全　血　尿…
　3　原因及びそれをきたす疾患
　　　腎結石，急性慢性腎炎，ネフローゼ，腎結核，腎
　　腫瘍，尿管膀胱結石，膀胱腫瘍，外傷，遊走腎，水
　　腎症，膀胱炎，前立腺肥大症
　4　看　　護
　　】　原因疾患の治療・処置の介助に努める
　　　　（膀洗　膀胱内血餅除去術，止血剤の投与など）
　　2　血尿の状態，痺痛の有無，位置の観察
　　　　　色…ブドウ酒色，暗赤色
　　　　　　　黒褐色（凍旧，長時間膀胱内にあるため）
　　　　　　　チョコレート色（膿を混じている）
　　　　　　　鮮紅色（新鮮出血）
　　　　　※女性の場合性器血液が混入することもある
　　　　　　ので導尿が必要であるが，男性は必ず自然
　　　　　　排尿のこと（カテーテル捜入による人工的
　　　　　　血尿もある）
　　3　安静と保温
　　　　　・安静度の確認
　　　　　・入浴の制限
　　　　　・電機アンカ・湯タンポ・かけ物の使用
4　清　　潔
　　　・陰部の清拭
　　　・寝衣，下着，シーツ類の交換（随時）
　　　・横シーツ，ゴムシーツの使用
5　一般状態，随伴症状の観察
　　　・血圧，顔色，ふらつき，倦怠感，チアノー
　　　　ゼ，動悸
　　　・息切れ，四肢冷感，耳鳴，出血傾向，など
　◎貧血とは　RBC　♂400万以下
　　　　　　　　　　♀360万以下
　　　　　　Hb　　♂13以下
　　　　　　　　　　♀12以下　　をいう
6　大量出血時
　　医師の指示により輸血，輸液，鉄剤，止血剤
　　投与
　　02吸入などにより全身状態の改善に努める
7　尿流の確保
　　　・水分の多量摂取により尿量を増し血魂や
　　　炎症性産物を流しだす。
　　　・水分出納量のチェック
　　　　一日量十不感蒸泄（700～1000me／day）
　　　　一食事＋経口的水分＋補液
8　食事について
　　　・造血に必要な栄養を十分に与える
　　　　（ホウレン草，ビタミンA，レバーなど）
　　　・十画面食事摂取を促す
　　　・家族の協力を得る
　　　　（好物をさし入れしてもらう）
　　　・刺激性飲食物をさける
　　　　（アルコール類，　コーヒー，タバコ，辛しん料）
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　現在，腎不全患者は，年間に4，5千人と増加の一途
をたどっている。
　昭和47年より公費扶助も認められ，腎不全患者は，透
析療法を受けながら，延命と社会復帰が可能となってき
ている。しかし，透析設備の充実，専門職員の養成，知
識普及，社会の受け入れと，問題点はまだ数多い。
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　当病院において，週3回の透析療法を受けている人は，
現在19名であり，その中で外来通院している人は14名で
ある。その現状をみると自己管理のできない人が大半を
占め個々のかかえている問題は，極めて複雑かつ困難な
ものである。その中でも，食事療法，日常生活などの管
理不十分による再入院のケースを見逃すことができない。
　昨年，私達の病棟において，透析導入期の看護を研究
徽し鯖t灘麟讐論議二毛
て，細部に亘り同一の視点で観察できたことがあげられ
る。しかし，個別性に欠けるという欠点があった。そし
て入院前から退院に至るまでの患者を十分に把握し，社
会復帰に向け，個々のケースに合わせて指導し，また患
者の自主性を促し，自立へと援助していかなければなら
ないことを深く感じた。そのうえ私達の病棟において，
統一された透析患者の看護手順というものが確立してお
らず，今までは栄養士や医師などに依存していた部分が
多かったように思われる。
　そこで，今回私達は，入院中及び退院後，更に社会復
帰に向けての患者指導のあり方を考えてみた。看護面に
おいては，患者や家族がこれらの治療及び自己管理を理
解し，諸問題を防止できるようになることにポイントを
おいて，研究しまとめたことをここに発表したいと思う。
　昌1　食事について
　今までは，主に入院後の指導を中心に考えてきたが，
今回は入院前からの患者の食生活を把握するために，食
事についてチェック表を作成してみた。その内容は，患
者の入院前の食習慣や嗜好などを細かくチェックするも
のである。それに基づいて指導をより患者のニードに合
わせて行なえることを目標とし，また透析食の必要性，
その中でも水分，塩分，カリウムなどを患者が簡単に理
解できるような説明を考えてみた。’
　2　シャントの管理について
　これは，患者自身が注意していかなければならないこ
とである。まず，内シャントについての理解ができたう
えで，シャントの拍動の確認及び日常シャント面におけ
る注意事項をかかげ，自己管理ができるようにまとめた。
また，傷害を受けた時の対応方法についても明記してみ
た。
　3　日常生活について
　内服，休息，体重測定，通院，個人衛生の項目をあげ
た。そして日常生活において，注意し守らなければなら
ないことを図表と共にポイントをとらえてわかりやすく
まとめた。
　また，不安なことや身体の異常があった時にはすぐに
でも連絡がとれるように，透析室当病棟の連絡先を明記
した。
　今回，私達病棟で退院が決まった70歳の女性の退院指
導として，看護手順の一一一・：部を活用してみた。その結果，
家族や患者が理解を深め，興味を持ち，意欲を持った点
は良かったように思われるが，その反面，実際の生活に
おいて，これだけの注意事項を厳守していくことが不可
能ではないかという不安を残してしまった。現在もその
患者や，家族にアプローチしている段階だが，基本的に
は，看護手順の活用における効果は上ったように思う。
今後の課題としては，いかに各症例に合わせ現実の生活
に導入活用できるかという点を深く考慮していかなけれ
ばならない。そして，家族や患者により正確に理解させ
るために，この看護手順を基に，適切な言葉をさらに補
促していかなければならないと思う。今後も，この透析
患者の看護手順をさらに多くのケースに活用し，改善し
ていきたいと思う。
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食　　生　　活　　調　　査
1．毎日の食事はおいしく食べられますカ㌔
　　　（はい　　 いいえ）
2．あなたは工日何回食事していますhb
　（）内に食事をとる時間を書いて下さい。
　　a3食たべている（　　）（　　）（　　）
　　b2食たべている（　　）（　　）
　　　C1週間に3～4回は2食にする
　　dその他
3．エネルギー補給のため間食していますか。
　　aしている
　　bときどきする
　　cほとんどしない
4．3問で「aしている」と「bときどきする」と
答えた方，次の間にお答え下さい
　間食する場合，どのようなものを食べますか。
多い順に番号をつけて下さい。
a（　）果　物b（　）eL・1＝などの洋菓子
。（　）和菓子d（
e（　）揚菓子　f（
g（　）ゼリー類　h（
）せんべい類
）ジュース類
）その他
5　夕食の外食について（　）内に回数を書いて
下さい。
　　a毎日する
　　b週（　　）回する
　　cほとんどしない
6．外食する理由に○印をつけて下さい。
　　aつきあいで外食する
　　　（1）友人や知人のつきあい
　　　②仕事上のつきあい
　　　（3）その他（　　　　　　　　　　　）
　　b料理する人がいない
　　c料理するのが面倒
　　d外食：の雰囲気が好き
　　eその他（　　　　　　　　　　　　）
7．昼食はどんなものを食べますか（）内に多い順
に番号を書いて下さい。
①　a（　）弁　当
　　c（　）外　食
②（　）めん類（
　　（　）和定食（
8　現在食べている味つけについて．
　のに○印をつけて下さい
　　　a塩からい　b普通　c薄味
　　　d甘からい　　e甘い　　f油っこい
　　　gからい（辛い）
　自分の好みに合いますか。（はい　　いいえ）
9　調理上，好む味つけに○印をつけて下さい。
　　　a油っこいもの
　　　b甘いもの
　　　c塩からいもの
　　　d酸味の強いもの
　　　e刺激の強いもの
　　　f味の濃いもの
　　　9淡白なもの
10　よく食べている好きな献立をあげて下さい。
　　　（　　　　　　　　　　　　　　）
11　特殊食品について，使用している場合は，商品
　名も書いて下さい。
　　　a減塩しょうゆ
　　　b甘味料
　　　cその他’
b（　）社員食堂
d（　）その他
）丼物（　）す　し
）洋定食（　）その他
　　　　あてはまるも
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氏　　名　　　　　　　　　　　　　　　　　男・女
生年月日
身長　体重
現在の職業
家族構成
毎日食事をつくる人　　　　　続柄　　　才
以前かかった病気がありますか。
　　ある（　　　）　なし
腎臓病以外va合併している病気がありますか。
　　ある（　　　　）　なし
現在までK食事指導を受けたことがありますか。
　　ある　　　　　　　なし
あなたの栄養指導量を知っていますか。
エネルギー
蛋　白　質
塩制　限
カリウム制限
　Kazt
　　8
①あり
①あり
s ②なし
②なし
指示栄養量を守っていると思いますか。
　　（1）守っている　　　　　　　②守っていない
　　⑧どちらでもない　　　　　（4）わからない
9間で「て2）守っていない」　r（3）どちらでもない」と答えた方，次の問いにお答え下さい。
　指示栄養量が守れない，あるいは守りにくい理由は，次のうちどれですか。二つ以上に○印をしても
結構ですが，その時は，もっとも大きい理由に◎印をつけて下さい。
　（1）家族の協力が得られない
　　（2）自分の意志が弱い
　（3）食事指導の内容がわからない
　（4）外食が多い
　（5）指示栄養量を知らない
　（6）勤めや仕事が重労働
　（7）食事療法にはお金がかかる
　（8）その他（具体的に）
11．　タバコ　　現在　　本／日
12．アルコール　　　現在　　種類
　　　　　　　　　　過去　　種類
量
量
1
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1
栄　　養　　指　　導　　録
氏　　名
（男・女）
明大昭　　　　　　　　　年　　　　　月　　　　　日
入院 氏　名
病　　名
退院
栄養・士
指導日
電　　歴 労作職業
（月日） 1　BUN　Ccr　TP　RBC　HT検査結果（入院，
2
HD前，HD後）
（月日） 食事を作る人エネルギー，蛋白質
磨C　K，　水　分 食事回数と時間
好き，きらい
i詳しく）
好きな料理
食生活調査
食事の味つけ
し好飲料
外食について
喫煙，飲酒
主　食類 朝　　　　　　　　昼　　　　　　　　　夕
副食類 動物性食品，野菜
果物，油脂
砂糖
特殊栄養食品
間　　食
病　　識
i今まで食生活で注意
@　　　　　していた事）
備　　　　　考
主 食 類
い　　も　　類
豆　類（大豆以外）
大豆およびその製品
（味噌汁を除く）
肉　　　　　　類
魚　　　介　　類
卵　　　　　　類
牛　　　　　　乳
その他の乳製品
油　　　脂　　　類
　　　　　　　（1）
（2）
（3）
緑黄　色　野　菜
その他の野菜
果　　　　　　物
味噌汁，汁物
砂 糖 類
特　殊　　食　品
　　　　　　　（1）
（2）
（3）
アルコール現在量
食品摂取状況調査
　朝
　昼
　夕
a毎日食べる
a毎日食べる
a毎日食べる
a毎日食べる
a毎日食べる
a毎日1個
a毎日1本
aヨーグルト
種 類
　　b1週間に数回
　b1週間に数回
　　b1週間に数回
　b1週間に数回
　b1週間に数回
　b1週間に数回
　bl週間に数本
bスキムミルク
量
　　cほとんど食べない
　　cほとんど食べない
　　cほとんど食べない
　　cほとんど食べない
　　cほとんど食べない
　　cほとんど食べない
　　cほとんど飲まない
。チーズ　　d生クリーム
揚物にして
a毎日1回食べる　　　　　　　　　c1週間で1～2回食べる
b1週間に3～4回食べる　　　　　dほとんど食べない
ソティ（妙物）にして
a毎日1回食べる　　　　　　　　　c1週間に1～2回食べる
b1週間に3・一・4回食べる　　　　　dほとんど食べない
マヨネーズ，フレンチドレッシングにして
a毎日1回食べる　　　　　　　　　c1週間に1～2回食べる
b1週間に3～4回食べる　　　　　dほとんど食べない
aたくさん食べる
aたくさん食べる
a1日に3回食べる
b1日に2回食べる
a］日に1回飲む
bl臼に2回飲む
b普通に食べる　　　　cほとんど食べない
b普通に食べる　　　cほとんど食べない
　　　　　　c1日に1回食べる
　　　　　　dほとんど食べない
　　　　　　cほとんど飲まない
aたくさん使うようにしている
b煮物や飲物などに普通に使う
。ほとんど使用しない
減塩しょうゆ
a良く使用する　　　　b時々使用する
甘　味　料
a良く使用する　　　　b時々使用する
そ　の他（食品名）
a良く使用する　　　　b時々使用する
　ビール　　　　日本酒　　　　ウイスキー
　　　　本　　　　　合　　　　　　杯
。ほとんど使用しない
。ほとんど使用しない
。ほとんど使用しない
　その他
8日常生活について
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2，
3．
4．
5．
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通　　院
　・透析日には，時間厳守で，必ず通院する。
　・身体の異常に．気づいた時には医師に相談する。
内服薬
　・処方された内服薬等は，方法を守り正しく，内服する。
個人衛生
　・園田に罹患なしないように注意する。
　・爪は短かく切り，皮膚を傷つけないようにする。
　・便秘は体重増加の一原因にもなる
　　　　　⇒便秘の時には，医師に相談する。食生活に注意する。
入　　浴
　・透析日には入浴を避ける。
　　　　　⇒どうしても，という時には，ぬらしたり，汚染しないようにして入浴する。
　・39～40度位のぬるめの湯に入る。
体重測定
　・同一条件で，毎日測定する。
　　　　　⇒なるべく起床時
　・毎日，測定した値を記録する。
　・理想体重を目安にt食事，水分摂取する。
　　　　　⇒○○さんの理想体重は，Okgです。
睡眠と休息
　・無理は禁物，疲れたな一と感じたら，少しでも休憩をとる。
　・保温に気をつけて，充分な睡眠をとる。
　・規則正しい生活を送る。
　　　　　　　　　t
　・仕事の開始時期は医師に相談し，決定する。
飲酒と喫煙
　・禁酒，禁煙が原則です。
　　　　　⇒どうしても禁酒できない時には，医師に相談する。
その他
　・わからないことがあったならば，下記に連絡する。
　　　　　東京医科大学病院内　西館二階又は透析室
　　　　　　　住所　新宿区西新宿6丁目7番1号 電話342－6111艦言麟謹1
シ　ャ　　ン　　ト　の　管　理
L　①　内シャントとは・動脈と静脈を皮下でつなぎ合わせ，静脈を動脈化させ，本来静脈である血管に動脈
　　血が流れるようにする。
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②シャント開通の有無の確認（拍動の確認）
　　・血管吻合部でシャント雑音の聴取（ゴーというような音）及びスリル（血流による振動）の触知
　　　（トクトク）をする。
③　日常，患者の注意しなければならないこと。（下記のように7項目があげられる）
④傷害を受けた時の対応方法
　　血管をぬっている所を強く押えて，
　て病院に行き，処置を受ける。
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ビリビリする血液の流れを完全にとめ，切った傷を押え
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院内看護研究評価表 東京医大病院看護部
研究テーマ 発表者
評　価　者
評　　　　　　　　　　価項目
着　　　　眼　　　　点 大変良い
@　A
や、良い
@　B
良　　　い
@　G
もう一工夫
@　D
具体的評価
目的
目的の内容が簡潔に要領よく述べられている。
目的に沿った内容である。
研究の焦点がしぼられていて充実している。研究内容
計画は具体的であり実践している。
実験的であり事実が述べられている。
常に客観的であり，普遍性のある方法で進められて．一一一一噛一一一■r噌一一一一一F一一－罰一，「，「9一雫辱「F一一一一一一．一「一冒－一一噂一一一一．一一匿冒冑駒隣一一．一一一■囚贈胃一一．－一－罰一一
｢る。
予測した結果，又は，それ以上のよい結果をもたら一・回曹一キーR帽一一一一・一■曽，一一一一一「一一一－一一一一一一一一一冒一午，「帰一一一一一一一■曹曹國r齢一一「一一一一一一r曽冒一一一一」匿曽”一．－「
@した場合，その根拠となる諸要因を確認している。
?ったかを分析し，その意味を解明している。
実践した看護が評価され，反省と建設的改善方法が「一　一　一　一　一　一　一　一　一　一r　一　一　n　髄　一一一「　一　一　一　一一一一■　一　一一■　“　一一一　一　一一一一冒　P　四　9　一　一　一　一　一　－　冒　r　r　鮎　幽　一　一　一　一　一　一　一　一　一　匿　匿　冒　曽　一　一　一　一　畠　一　一　一　9　一
lえられている。
看護観，看護に対する姿勢が反映している。
結　語
とり組んだ動機，目的に対する成果が要領よくのべ一一一一一一．一一國一一幽幽一“9層需“”一一一一一一幽＿曹一9一一，一．一一■噛謄r一一一一・”P，一一一一一一，幽幽一，一一一一一．一・，諄一一一－一，P
轤黷ﾄいる。
研究成果の方向づけが出来ている。
与えられた時間を有効に使った。
姿　勢
服　装
一
音　声
音　量（マイクの使用方法）
速　度
用　語の使い方
図表は目的に応じて効果的に抄録に収められてい一一■一一一一一一一－■曹¶””，P一一一一一一一一一一一圃r圏，一，P一一一一一“瞬＿prF一一一■一曽”辱齢一一一虚，一醒一一一冒冒7F一一匿一一匿－一
ｽO ’
ﾟられていた。
研究会に対するご意見がありましたら記入して下さい。
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